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Blinded, randomized, prospective clinical trial. 
20 cats undergoing ovariohysterectomy were enrolled. 
After premedication with medetomidine and meloxicam, the cats were randomly assigned into 
two groups: group A (n = 10) receiving alfaxalone 5 mg/kg/minute followed by 10 
mg/kg/hour intravenously (IV) and group P (n = 10) receiving propofol 6 mg/kg/minute 
followed by 12 mg/kg/hour IV for induction and maintenance of anaesthesia, respectively. 
After endotracheal intubation, the tube was connected to a non-rebreathing system delivering 
oxygen 100%. The anaesthetic maintenance drug rate was adjusted (± 0.5 mg/kg/hour) every 
5 minutes according to a scoring sheet based on physiologic variables and clinical signs. If 
apnoea > 30 seconds, end-tidal carbon dioxide (PE'CO2) > 7.3 kPa or arterial haemoglobin 
oxygen saturation (SpO2) < 90% occurred, manual ventilation was provided. Methadone was 
administered postoperatively.  
Manual ventilation was required in 2 and 8 of the cats in group A and P (p = 0.02). Two vs 2, 
0 vs 4 and 0 vs 6 cats in group A vs P showed apnoea (p = 1), PE'CO2 > 7.3 kPa (p = 0.08) or 
SpO2 < 90% (p = 0.01).  
Alfaxalone might be better than propofol for induction and maintenance of anaesthesia when 
artificial ventilation cannot be provided. 
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Zusammenfassung: 
Vergleich der Wirkungen von Propofol oder Alfaxalon zur Anästhesieeinleitung und 
Erhaltung auf die Atmung bei Katzen 
 
Verblindete, randomisierte, prospektive klinische Studie. 
20 Katzen bei denen eine Ovariohysterektomie geplant war wurden einbezogen. 
Nach Prämedikation mit Medetomidin und Meloxicam wurden die Katzen zufällig zwei 
Gruppen zugeordnet: Gruppe A (n = 10), Alfaxalon 5 mg/kg/Minute, gefolgt von 10 
mg/kg/Stunde intravenös (IV) und Gruppe P (n = 10) Propofol 6 mg/kg/Minute, gefolgt von 
12 mg/kg/Stunde IV für die Induktion und Aufrechterhaltung der Anästhesie. Nach Intubation 
wurde der Tubus mit einem Nicht-Rückatemsystem, welches Sauerstoff 100% lieferte, 
verbunden. Die Dosierung des jeweiligen Anästhetikums wurde alle 5 Minuten gemäss einem 
Bewertungsbogen geändert. Dieser basierte auf den physiologischen Variablen sowie 
klinischen Anzeichen der Anästhesietiefe (± 0,5 mg/kg/Stunde). Wenn Apnoe > 30 Sekunden, 
endexspiratorisches Kohlendioxid (PE'CO2) > 7.3 kPa oder arterielle Hämoglobin-
Sauerstoffsättigung (SpO2) < 90 % auftraten, wurden die Tiere manuell beatmet. Methadon 
wurde postoperativ verabreicht. 
Manuelle Beatmung war bei 2 und 8 der Katzen in Gruppe A und P erforderlich (p = 0,02). 
Zwei vs 2, 0 vs 4 und 0 vs 6 Katzen in Gruppe A vs P zeigten Apnoe (p = 1), PE'CO2> 7.3 
kPa (p = 0.08) oder SpO2 < 90 % (p = 0.01). 
Alfaxalon könnte besser als Propofol sein für die Induktion und Aufrechterhaltung von 
Anästhesien falls eine künstliche Beatmung nicht bereit gestellt werden kann. 
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